DEMANDE D’ADHESION 2017/2018 O cotisation adulte 26 €

valable du 01/09/17 au 31/08/18 O cotisation famille 52 &empliir une feuille par membre de la famille
au O membre FFRP autre association 1i3:&s IRA ou FRA
« Les Amis des Sentiers Préciser le nom de 'association : ...............cccocvureeerennn

Photocopie et le N° de Licence :

Nom Prénoms :
AT S & oo

Date de naissance : ...........ccoveeveiienanns Téléphone :
E-mail :

Choix des pratiques : [0 Randonnée, [ Rando Douce, [ Marche Nordique

O Je ne souhaite pas recevoir les courriers des \g&aurs

1 Je souhaite recevoir le magazine « Passion Raad#ix de 6 €a ajouter au prix de la cotisation)

J'ai noté que la loi n°84.610 du 16 juillet 1984t fobligation aux Associations d’'une Fédératiomrépe d'assurer leur
responsabilité civile et celle de leurs adhérents.

En outre, je fournis un certificat médical et ngage a étre convenablement équipé pour les astiatgquelles je participerai.

Ci-joint un cheque de ......... € a l'ordre des « Amés Gentiers » que j'expédie a :
Olivier THERY A
1138 chemin de Bellozanne Le

62 830 SAMER Signature :

(Mention manuscrite : Lu et Approuveé)



